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PATRI AMANTISSIMO 



FILIUS OBSEHVANTISSIMUS 



Mediciaa non ingenii humani parlus eil, 
sed temporisfilia. 

Biguvi. Lih. I. 



DE MIELITE. 



(jadavcrura post repctitii extispicia, quibus sese dlca- 
runt medici, ut nova haurirent argumenta ad morborum 
sedcm dcfiniendam; postque faciliorem columnam verle- 
bralem aperiendi mclhodum ab anatomicis adhibitam, ut 
raorbosos qnosque effcctua quibus meduila epinalis ob- 
noxia est sedulo intcrpretarentur, concludere necessefuit: 
hujus inflammationem partis magls frequenter, quam an- 
tea crcdiderit, contingcre, ct fateri oporluit ab hac con- 
dittonc palhologica plures morborum specics indc genc- 
rari, quac vel empyrice curabantur, vcl a vitiis pcp noci- 
dens cnalis putabantnr pcndcre. Ncquo,ob hanc cansam 
crcdamus, unquam medullac spinalis morhos"ignotos pe- 
nitus antiquiorihus fuiase. Scimus enim in Hippocratis 
aummis libris pluries indicatos fuisse, nequc in illis me- 
dici Pergameni defuisse ; multos, quoque ab Hoffmann 
mcdulbc ipsi tribui, qui sorlem plurimorum aliua indo- 
lis nacti, ul umvcrsales, considerali fucre. Seniori Frankio 
plura quoque de hoc ipao argumenlo deberous , ejusque 
lahores aPortallio, Haefnero, Bergamasehio, Brera, Au- 
thenrietb, Schmalfcc, Gordon, Heer, et praesertim a Rac- 
chelti, Bcllingcrt.atque Ollivier auctos fuisse reperimus; 
qua rationc jure assercro poasumus, cumque nostri sae- 
culi honore, quod inter inventa notatu digna eminct pro- 
gressus cui pathologiao tam grandc argumentum hisce 



nostris temporibuB accessit. lisdem ratioriibus ego ipse- 
mel ductus, coaetus sum in praesenB studiorum meorum 
Bpecimen quasi exhibere, quod lubemer, breviter, et per- 
quam vires meae concedant suscipio; hincquo, poslquam 
anatomicaS ideas huic neccasarias argumento describere 
potuero, morbum, qui sub nomine Mielitis a Medicis ac- 
cipitur, explicarc imjjcndam; quodque, ut finem habeat 
sut laudahilem, humanitati vestrae, Professores sapientia- 
simi, hos mcos conatus commendo, precorqua vota vestra 
sinl mihi propitia. 

Medulla spinalis funieulus est nervosa suhstantia con- 
structus, in extima superficie alba medullari, in intima ci- 
ncrea corticali, qui a secuuda plerumque lurohali verte- 
bra in rhachidis cavo ascendit, quodveroimperfectc im- 
pletur ; et continuat post foramen occipitale transgresBum 
in medullam , quae dicitur oblongata , et debide exten- 
ditur in cranio, ut efflorescentia illa, quae vulgo sub ce- 
rebri titulo accipitur, formetur. Formam refcrt cylindri 
eb anteriori parte.ad postcriorem compressi, crassioris 
superius; quac forma co magis quo ad inferiora vcrgit 
entenuatur, hinc ct inde protuberantias formando, ut per- 
veniat denique ad suam originem , in qua forma cylin- 
drica in surcula quaedam mutalur, et constituat surcu- 
lorum massam, quae ab Anatomicis caudae c/ji<inae nomi- 
ne distinguitur. Tam in superficie posteriori, quam in 
anteiiori, a sulco quodam in duas partes dexteram et si- 
nielram dividitur, et a longitudinis suae fulcro conside- 
rari potest pars anterior a posteriori divisa. Nervi, qni 
voluntati inserviuut, finem habcnt ad latera aulci anterio- 
ris; qui vero ad taclum apectant, ad' sulcum posteriorem 
diriguntur: nervi autem primi generis, praeter scdem 
quam statuimuB, ab illis secundi generis distinguuntur 
minoris voluminis Tatione, ncque extremitatem figunt in 
centro longitudinati, quasi fundantur in corpusculum lu- 
teum, oblongum, vel bulbum, qui manifeste apparet in 
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illis (jui ad sensum pcrtinent In illis vero, (jui ad re- 
gionem cervicatem spectant, observamus ipsorum surcu- 
los originem hahere praesertim a collo et ah rcspiratio- 
.nis organis; ab artubus superioribus et a trunco, illi qui 
in dorso conveniunt-, ab artubus inferiotlbus organisque 
sexus praecipue qui in regione lumborum colliguntur; 
ita ut a senau, vel motu alicujus partis alienato possu- 
mus quoque conjicere, quod sit punctum affectionia in 
medulla tipinali refertum. 

Medulla spinalis a tribus mcmbranis, a pia matrc sci- 
licct interna fibroso-vaaculari, a dura matre cxterna ftbru- 
ea, ct ab arachnoidaea translucida, serosae indobs coopc- 
ritur; quae nltima, juxta obaervationes praecipue Ticd- 
mann, in intima sni substantia figitur, et canalem mcdul- 
larem constituit continuura in quarto cerebri ventriculo, 
visibilem ex toto in foetibus, inque pueris ad partem su- 
periorem, clausum vero in adultia. 

Funiculus spinae raedullaris veluti centrum vitfle ani- 
malis illarum partium consideratur , quae illi surculos 
nervosos tribuit, ut hahemus ab experimcntis Le-Gal- 
lois, Ure, Wilaon-Fhilip, Treviranus, Flourens, et alio- 
rum: nervos autem spinales pro parte tactui prncsidere, 
et pro parte motubus voluntariis demonstratum fuit a 
Bell, Serrcs, Bcllingeri, et Magendic. Inuaramatione cor- 
ripi possunt partea omnes in theca vertebrali contentae: 
quo in casu morbus uti Rhachialgitis designatur, et divi- 
ditur in Maeningintem ycrtcbralcm, si nevrilcma vcl in- 
voluera tantum flfficiantur ; in Spinitcm vero, Rhacho- 
mictitcm, vel Miclitem simplicitcr, si para metlullaris 
prius quam aliae afficiatur. Accidit quidcm rarisaime 
phlogosim medullae ab illa membranarum sunrum dis- 
jungi, dominium suum, vel in illa, vel in aliis plus rax- 
nus exercendo: tamen considcranda eritin hac discepta- 
tione in circumstantiis, quibus Mielitis magis quam in- 
flammatio maeningaea vcrlebralis Medico elucescat. . 



STHltiLOGIGA RATIO. 



Innumcrne pene aunl cauaae quae Mielitidi ansam 
praehere possunt, si de individuo jam praedisposito aga- 
tur; inter quas enumernri d«bcnl , a ;■■■■!■-. incipiendo, lae- 
siunes cui abna&iu» est in utcrr> matcmo ob pravara po- 
: ... i ■ ■ ■ > - - ■ - ■ ■ ■ les.quib - succeduul irolumnaever- 
tebrabti vitia. Sequuntur inde, aelatu adulta, saltus,equi- 
tatio, gravioruro pundcrum elevatio in tndividuia debili- 
nus , io ii quoquc nondum pubcrtatem atungcnti- 
t.n- pomlera capiti vcl dorao impusita ; casue sb slto 
corpors stantc; cursus velocior in rhacdis elusticitsto mi- 
niitie donatis per vias eaiis obrutas el inaequalcs . ictus 
ctiam pcr violentam actionem corporum CKlernorum au- 
pra doraalcm cnlumnam; vcrbcralio in generc; frigocis et 
calidi repeniinac vicissitudines ; insolatio; longa iuoers, 
pslhemata; non idonca corporis pusiuo,quae utique ha- 
betur post firmorls cnlli frarturas sub chimrgico appa- 
ratu; liquarihus, coiluqoc abuaus, erytiipelata retropul- 
• i. aortae aocurismala, csricm viTtebrarum produccntia, 
manstupratio, et innaromalioncs gencratira omnes inlcr 
quas pneumonitis, pleuritis, oephnlis, arihritis chronica 
roagis veru el aacpius encepholitis una cum sui ipeius 
irradialione; causac eunt omnea tolidemque Mielilidis, de 
qus esl sermo. 

SYMPTOMATA. 

Hnjus morbi prodroma reeensentur in laxiludine 
*ponlanea, molcsla frigoris acnsatione, torporc, ct formi- 
cationc acl manuum pcdumquc ciigilos, quae morhoaa im- 
pressio seneim sensimque extenditur trunco, convulsio- 
nea parlialea aut generales aliquotics promovcndo. An- 
tiel^s in proniptu eat, vel dolor profundus nunc vivai, 
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nunc obtusns, qui per totam columnam diffunditur, vel 
in collo, vel alia ipsius parteprout inflammationia sedes 
eiistit; et hic dolor exasperatur praesertitn sub anterioro 
trunci incurvatione, qua de causa infirmus supinum de- 
cubitum respuit in lectulo molli, et crura in coxas fle- 
ctit. Hisce phoenomenis, ardor ani et urethrae ponderia 
sensus in columna et caloris caustici intcrnus consocian- 
tur, qui sensus, quando deesset, violenter incitatur to- 
tics quoties spongiao aqua calida implctae opc rcgioni 
inflammatae respondens confricatur. Si vero dolor dcfi- 
ciat, possumus dolorem aliquando promovere pressionis 
opc super vertebrarum spinas, et Ollivier pcr duas vices 
illum promovere valuit, lacvi prcssione in apophyses spi- 
nosas respondentes inflammationis sedi suspcctae, in in- 
dividuis qui aiiunde nil experti fuerunt nisi debililatis 
sensum in manibus digitiaque. Praetcr convuisiones, non 
rarum est spasmos tonicos observare, praeserlim si phlo- 
gosis diffundatur a surculo nerveo ad medullatn, qui sur- 
culus irritationem rctineat atque tensionem; quo in casu 
hujusmodi spasmi trismus, risus sardonicUB, opisthoto- 
nus, emproslbotonuG, pleurosthotonus, tetanus universa- 
lis audiunt juxta munus et numerum musculorum spas- 
mis inservientium . Quando morbus gradum elatiorem 
attingit, paraJysis dominium auum in mcmbra exercet; et 
limitcs figil in partibus inferioribus quando praecipua 
laesio adcst in parte dorsali, vel lumbari; in partibus su- 
pcrioribus, cum portio mcdullae ccrvicalis laeditur. 

Extenditur vero facillimc ab infcrioribus ad superio- 
ra, usque ad respirationcm suspendendam, el a superiori- 
bus ad inferiora, urinac fecumque retentionem produeen.- 
do. Pluribua iu circumstantiis movendi facultas tantum 
paralysi afficitur , dum sensilitas integra remanet ; rariua 
autem contrarium aceidit, quando scilicct organica com- 
pagcs laeditur in filamcntis rhachialgicis posterioribus. 
8ub initio, generatim loquendo, latui anicum.cocporis in- 



vadit paralysia, ct postea totum afficit corpua, ot perfecta 
fit. Inter symptomata conBtantiora alri obstipatio obaer- 
vatur, et pervicax £t sub tnorbi invasione; quod si ischu- 
ria minime mox consooietur, promptiaaime in sequens 
comparct. Gastro ■ enteritis extranea fere eaae potest, sed 
alimeutorum transitug impcditur a dysphagia, quae pervc- 
nit aliquaodo ad hydrophobiam . Pulsus in prima morbi 
pcriodo frcquens eat, evolulus, irregularis, tumultuarius, 
ct febris nequaquam morbi gravitati respondct. 

NECROSCOPIA. 

Cum cadavera illorum qui mielitide perierunt seca- 
mus , substantiam mcdullarem invenimue sanguine inje- 
ctam; et griaeam peculiari modo rubram, aut violaceam. 
Aliquoties etiamsi rarius medulla in tota sua longitudi- 
ne intumescit; aliquoties mollior fit, et in liquorcm fla- 
vcgcentem convertitur indolis ichoroBae, quod accidit, vel 
in tota funiculi spissitudine, vel tantum in uno latere, vel 
in partc posteriori : quin immo mollltios generatim in 
partc lumbali, et in parte cervicali potius quam in dor- 
snli contingit. Neque desnnt exempla indnramentum mc- 
dullae instar albuminis cocti demonstrantia , volumine 
auctae, degeneris, et maiima in parte destructac. Bois- 
seau in sua Soiographia organica narrat : Gucrscnt ali- 
quando conspexiase in bulbo vertehrali materiem encc- 
phaloidem, et ita obscrvavit Velpcau in supcriori regio- 
nis dorsalis parle. Nerri ipsiquiad mcdullam pervcniunt, 
inler quos ischiadicus et cruralis, ohservati fuerc vel phlo- 
gosi correpti, vel voluminc adaucti, duriusculi, dcgeneres. 

Arachnoitis spinalis vestigia MielitiJis characterihua 
sacpe saepius comitantur; quapropter frequenteB aunt ef- 
fusiones serosae ihter menyngeB.-et in canali vertebrali ; 
super arachnoidaeam detegunlur partes cartitagineae, co- 
loris alhi flavescenlig aul caeruki , quarum diameter ad 



Ires vcl quinquc lineas extenditur, crassiorcs et opacio- 
res in centro quam in peripheria, fragiles et flexihiles. 
Difficillimum cst tamen has partes osseo-cartilagineas 
obaervare ; sed, Barhier d' Amiens unam invenit ad ter- 
tiam vertebram dorsalem moUitiei locali medullae spina- 
lis respondentem. 

DIAGNOSIS. 

Mielitidia diagnosim suscepturus de ipsius natura non 
loquar; qnoniam veritas demonstrata praecipuc a claris- 
sirao Tommaeini de indole jugiter acquali inflammationis 
jam a Medicis universaliter accipitnr. Miclitia verum cum 
menyngitide vertebrali, cum cncephalilide, cum pharyn- 
gitidc, mediastinitide posteriori, diaphragmitide, uephri- 
tide, myositide dorsali lumbalique coufundi posset. Ad- 
modum difncile est a menyngitide vertebrali cam distin- 
guere ; verum in hoc facilior est movendi facultas , con- 
vuhriones violcntiores, dolor acutus, et magis superficia- 
lis quam in mielitide. In encepbalitide, musculorum mo- 
tus minimc impeditur, sed senaus et intelligcndi facultaa 
alicnatur: in aliisqne morbis, affectio strictiores limites 
habet, et apparatue phaenoraenorum minue gravis quam 
eveniret, ei medulla spinalia in parte ipsis respondente 

Juxta varium Miehtidia gradum hsec ipsa sub vario 
adspectu tremorie diversa forma apparebit, aut eonvuisio- 
nis, tetani, paralysis, et inscnsilitatie : apparatus autcm 
hicce diversua juxta partem superiorem mediam aut in- 
feriorem, in qua radicea figit, indicabit quis gradus mor- 
bi quaeqne pare eit, Mielitide perdurante, affecta. 
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PR0CN03IS 

Spinitis aeuta mnrtem adducere pntpst «nli trrtia aut 
quarta ilic, aut dccimam octavam altingerc; et co magia 
quo protima fil ccntru ncrvorum maximci periculosior 
quoque ohservatur. Dorsnlis generatim chrnnica est; ct 
>n lnnguin ptotrjliiiur, quamvis perfecia sit paralysis. 
HUa »1-1 a longo tempore eiistal, casus lamen enu- 
meraolur aliqui, in quihus sanilas restituta fuii Quan- 
do ad o* sacxum gangraena fit, liuc est mortis procimae 
indicium Kalione habka cvituhu*, resolulitinem petit, vel 
chronicitatcm sumil, cxtcnditur ad arachnoidaoatn , hy- 
drnrhachiam promovct, tabem dorsalem rclinquit, epile. 
■ -. .11 . paralysira, aut alius generis organicam laesionem 

METHODUS THERAPEUTICA. 

8i sanitatis restituendae sub Mielitidis curriculo spea 
aliqua Medico atlsit, hacc in prompliori nu\ilio, ctln.me- 
thodo antiphlogistica energica reponitur; quo in argu- 
mento Itali alias nationes longc superanl, in curalione 
ncilieet morborum hujusmodi. 

]nstituatur ergo phlebolomia, quamvis virium dojc- 
clio ohscrvetur, quae aliquaudo maxima apparet, et sero- 
pcr falsa ootrtingh. Cliorion, quod in crassamento sangui- 
nis observatur, adsil, vel absit pro norroa minimc haberi 
potcst in pblebotomiau rcpelione; quin iramo hace crusta 
rarissimc in nevritidc obscrvatur. Pulsus quoquc quam- 
vis contractus, parvus, ct fcrc nullus pcrcipiatur, pro 
plilebotomiae contraindicationc minimc reccnsclur, dtim- 
ruodo vibrationem, vcluti fili metallici tensi, cihibeat, et 
venac sectiones eum ciplicaliorcm , clalum rctldere va- 
lebunt; quae vcritas dignoscebalur quoque ab ipso Hip- 
pocrate, Scttala, Bnllonio, Frankio, Sydcnhamio, Burae- 



PobI venae sectionem, hirudinum loealis applicatio, 
et cucurhitularum cruentarum vaiebit, qua utuntur prae- 
cipue Medici in tota extensione columnae vertebralis. 

Frigus aliud potcntius subsidium porrigit in hisce 
morbis, commendaturque ab Araetaeo, Borellio, Vogel, 
Raggi, Reil, Quarin, aliisque practicis ccleberrimis. Ap- 
plieatttr, vci balneorum universaliumopc, vel pannis aqua 
frigida salina imbutia spinae applicalis , vej niixtura 
Schmucker dummodo frigus continuum ut absquc ca!o- 
ris vicissitudine. 

Pro uen interno aquae hydrocyanicae scilicel aqtta 
laUn-cerasi, amygdalarum amararum, cerasorumque ni- 
grorum conveniunt. Voto quoquc respondit gummi re- 
sina, assae-foetidae sub larga dosi, arnicae flores, extra- 
clum aconiti napelli et hyoscyami ; et mercurius etiam 
ore sumptus, vel pro frictione, animadvertendo , quud 
inter praeparata mercurii interius exhibenda calomelas 
Riverii eminet.Valeriana, rhus radicans, brucina, strycli- 
nina utiliter praescribuntur parvis doeibus incipicndo , 
cHsquc augendo juxta aegrorum tolerantiam. Suspicamus 
aliquam scri effusionem ? conveniunt tunc drastica, et 
diuretioa, intcr quae gummi gutta, nltrunt, silia, salcsquc 

In urinae rctcntione catheterismus convcnit; atiquid 
tamen in hoc casu sine cvidenti ratione fidcm repouunt 
in sinapismis et vesicatoriis, suris brachiisque appli- 
citis. 

Diaetetica reservata rigorosaque sit, el aegro prae- 
scribatur quies summa, quoniaui motus pcrquam levifl 
noxius esse potest. 

In civitatis Ulinensis civili Nosocomio mihi datum 
fuit duos casus Mielitidis observare in duabus facminis 
ob casum in os sacrum, qui, praeteralia phlogoseos pbae- 
nomcna, paraplegiam et vcram ischuriam cum fecum re- 
lentione olferebaat. Una ejt istis faeminis a clarissimo 



Doctore Marcolinl primario Nosocomii Mcdico curabatur, 
alia a Chirurgo primario clarisaimo Doctore Poggi. Pri- 
mus curationem statuit depletionum sanguinearum ope, 
et serius extracti alcobolici nucia romicae tam sub pilu- 
iarum forma, quam pro frictiona; et sub bisce remediis 
aegrae sauitas fere integra arriait. Secjindus abundantt 
venae sectione fccum et loliin cvacuationes liberiores red- 
didit; cum vero in sequentibus diebus manifeste appare- 
rcnt phaenomena cyphosis in ultimis dorsi rertebris, hano 
Chirurgus curavit fonticulis, et ita restituerc potuit me- 
dullam spiualem propriae et regulari functiom. 

Haec sunt quae necessaria credidi dicenda cirfea Mie- 
Utidcm. DupUci ratione hicce morbuain erroreui ducere 
potest, sive multiplicitate et diffusione symptomatnm , 
quo in casu reluti univcrsalis considerari potest, ct me- 
dullam negligcndo, gravitatcm affectionis, quam sociam 
geoeratim habet neque pro suspicione habendo; sive mo- 
tus voluntarii abrogstione, quo in casu facili ratione de- 
bilitas, quae nisi appsrens est pro rera habetur; et Me- 
dicus ad stimolantium usum,quae diacriminosa nimis et 
txitialia pluribus in casibus esse posaunt. 
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I. 

Morbi hypersthenici metbodo atimulanti indireotc ali- 
quando curantur. 

II. 

Morbi hypoBthenici neque indirccte debitilanti methodo 
curari queunt. 

III. 

Inflammatio cum irritatione scmper conjungitur. 
IV. 

Irritatio ab inflaiumatioiie separari potest 
V. 

Contrairritatio locum habere potest, et juvat revera in 
morbis localibua , vcl ad locabtatem vergeotibua. 
VI. 

Conlrairritatio non convenit, eamque tentare d.imnosum 
cst in morbis unirersalibua, Tcl ad hunc characterem 
vergentihus. 

■ VII. 

Ffompta et energica methodua contrastimulans eitin- 
guere polcst inflammationes etsi vebcmentiores. 

VIII. 

Euergica methodua contraatimutana in inflammationibus 
chronicia aut levibus eiitialia saepe saepius rcdditur. 
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Apoplexia, a gracna voce axoxX^vxiv, idem 
sonat ac violenter icere. A medicinae primor- 
diis hoccc vocabulo ii morbi designabantur , 
qui celerrime dccursum absolventes immediatc 
fere aegrotos necabant. Nec tamen veteribus 
scientiae cultoribus effugerat quod symptoma- 
lum apoplexiae ratio a laesione systhemalis 
nervosi ccntralis praecipuc constitueretur. Ve- 
rum argumenti illustratio recentiori tantum ae- 
vo contigit per anatomen pathologicam : sub- 
sidio illo praestanlissimo innotuit apoplexiae 
sedem in adparatu cerebro spinali hacrerc , ad- 
moduii) varias csse organicas couditiones qui- 
bus complexus phaenomenorum tam ominosus 
evolvitur } varios quoque gradus ejusdem pa- 
thologicae mutationis. Idcirco vocabulum apo- 
plexiac non obsolevit; natura morbi praetermis- 
sa , ad formam solummodo designandam ser- 
vabatur, quod quidem ejus etimologicae signi- 
ficationi consonum. DeGnitur itaque « morbus 
systematis cerebro spinulis , qtii cum abolitio- 



ne repenlina phis miousve perfccla sensus oc 
niotns sc prodit , circulatione ct respirntione 
vigcntc ». Cacterum, iili dictum est, illud vo- 
cabulum lata admodum denominatio est con- 
sidcranda, quae perturbaliones functionum idcn- 
ticas ab organicis lacsionibus scde et natura 
diversis produclas repraesenlnt. Be enim vera 
Iiaemorrbagia , congcstio sanguinca simplcx , 
collectio seri acutissime cxsudati, tumores qui- 
cuniquc ct saepe cttam Hubstantiae emollitio 
ila cercbrum adficere qucunt , ut apoplexin 
progignatur ac tam identicum habitum ferat 
nt nonnisi suspicio de ejus indolc sinat. 

Verum inter has omnes organicas laesiones 
mimero , gravitole , et symplomatum constan- 
tiu caetcris pracstat haemoiThagia in substan- 
tiu cerebrali; qua de re huic solummodo ver- 
ba circiimscribere suasi. 

ANATOHES PATHOLOGICA. 

Inter sangninis vim impelleDlem ac parietum 
vasorum resistenliam jnxtum aequipondium in 
sUtu uormali advertitur ; hocce sublato , vel 
quod cohaesio vasorum sit imminuta vel sanguis 
majori vi et alacritate versns organon quodque 
impellatur , haemoiThagia contingit. Id etiam 
et saepius in cerebro enasci videnius. Hacmor- 
rhagia in qucmlibet substantioc cerebralis pon- 



ctum irrumpere polesl; adsunt lamen parlea, 
quae illa fucilius obruuntur, scilicct thalatnunj 
ncrvorum oplicoruni atgne olfacloriorum, cen- 
trum ovale Vieusscns, mcsocephalus ctc. Ilaec 
frcquenlta sjsteinati sanguifero illarum partium 
cst tribuenda, generosius enim illuc dislribui- 
tur, ct in quibusdam speciatim arteriolae am- 
pliores sunt ac illae quae in superficie conspt- 
ciunlur. Haemorrhagia substantiam griseam et 
albam adficerc potest ; item vel in snperficie 
vcl profundius enasci videoius, quarum prima 
in ndultis, altera vero reliquis acLatibus eve- 
nirc sacpius cotisuesciL. Quae autem in vcnLri- 
cubs se prodit, fcre nunquam absquc parttum 
vicinaruni laccralione fit ; id eliatn inteltigen- 
dum vcnit dc sangumis cffusione in meningi- 
bus, in qua si cerebrum accurate investigatur, 
sanguinem in illius pulpa effusum reperitur. 
Extensio haemorrhagiarum admodum variat ; 
quandoque adeo sunt parvae ut millii granum 
acquiparenL, majus tarnen volumcn consueto at- 
tinguntj et amptissimae interdum efformantur 
cavcrnae quac majorem unius liemisphcri par- 
tem detinent. Idem dici raerettir de illaruiu 
numcro; cum plures adsint raro inter se unio- 
ncm tenent, ncc uno eodemque tempore con- 
tigisse saepius eviiicnnt. 

Haemorrhagia pcracta duo ctcnienta nobis 
eonsideranda pracbct , sanguinis scilicet extra- 



vasationem et contimiitatis solulionem. Sanguis 
non eandem originem semper agnoscil, etenim 
a systcmate capillari, arteriis alque venis pro- 
silire queit ; et pro vario morbi periodo va- 
rios quoqnc pliysieos charactcres exhibet. Ini- 
tio Hquidiim nigrescens evadit , qui deinceps 
erussius fit et consistentiam gelalinosam assu- 
mit donec processus obsorptionis institnatur ; 
quandoque, denuo irrnente haemorrhagia, cruor 
jam solidescens i'n sanguine recenter effuso na- 
tat. Progressu leraporis parietes foveae apo- 
pleticae nova ac perexil! obvestiuntur mem- 
brana, quae serum exsudatis sanguinis crassio- 
Hs resorptionem faciliorem reddit. — Solutio 
continuitalis , melius dicam , cavitas haemor- 
rhagica illico efformata forma subrotunda cir- 
cumscribitur; parietes inaequales praebet; por- 
tiunculas substantiae uervosae vel omnimo dis- 
junctas ac sanguine mixtas vel, quod frequen- 
lius evenit, pro parte parietibus haerenles ibi- 
dem repcrimus. Cavitas aulem haemorrhagica 
quo magis coarctatur ed formam sphaericara ac- 
cedit; membrana cellulosa modo exilis modo 
crassa ac pene librosa eam contexit, ac pa- 
lietibus invicein accedentibus coalescit. Si con- 
tinuitatis solutio admodum parva fuerit, adhac- 
sio hujusmodi fit ut corpusculum valde du- 
rum referat , vel lineari tantum cicatrice si- 
guetur. Cum autem vel quod soliitio mujoreui 
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extensionem occupnverit vei alia quacunque 
causa parietum cohaesio perfici nequiverit, ib- 
veola remanet saepius fimbriis laxis cellulosiii 
obducta , cujus parictes fere cootiguae serum 
exhalant. Alias denique nonnisi kistis efforma- 
tur a qua bumor subtillimus secernitur et itc- 
rum absorbetur. Cujuscutnque porro rationis 
cicalrisatio sit } colorem refert illi simillimum 
quem exhibent in variis corporis partibns ci- 
calrices ex contusione , ita ut de praegressa 
sanguiuis efiusione clare innotescat. 

Substantia cerebr! prope solutionem norma- 
liter constituta esse potest, ve) cruore tinctam 
et molliorem modo alias duriorem sc exhibe- 
re ; puris ctiam ialiltationcs per phlogosim 
animadvertuntur. Caeterum extra baemorrba- 
giae locum byperemia generalis aut partialis 
saepissime, nec non quaedam aiterationes or- 
ganicae inferius enumerandae consociantur ; me- 
□ioges quandoque sanae , quandoque sanguine 
valde injectae adparent, et quae veotriculos 
obvestit membrana serum limpidum aut ru- 
bescentem manat. 

SYMPTQMATA. 

Licet cerebri haemorrhagia repentino ple- 
rumque modo corripiat, aliquoties tamen qui- 
busdam symptomatibus praenuociatur , quae 



iilius organi compressionem atque mnervatio- 
□u imminutionem , ex sanguints congestione 
prae primis , denotant. Sequentia enumeran- 
tur : cephalaea gravativa , facultatum intcle- 
ctualiutn mertia , visus obnubilatio , diplopia , 
scotomia , loquela diflicilis ; sensus formicatio- 
nis ac dedolatio specialim in artibus ; facies 
turgida , veune frontales ac colli injectae; re- 
spirationis dilTicuItas et auxietas praecipue quan- 
do plelhora adsit , insomnia terriuca. Quac 
omnia prodroma dum contingunt nec una si- 
mul neque eodem gradu occurrunt. 

Ast vcro longe frequentius hio morbus ho- 
minem optima florentem valetudine ac consue- 
tis officiis alacrlter de more incumbentem es- 
tempore adgreditur , et tanta saepe vi illuni 
prosternit ut brevi horae spatio vitam aditnat; 
hinc illaui non immerito apoplexiam fnhninan- 
tcm etiam vulgus nuncupat. 

Symptomata apoplexiae propria in trcs clas- 
ses dividi solent prouti motibus , sensibus in- 
lernis et exlerms aut funclionibus vitae vege- 
lativae relerantur. 

Paralyses. Praecipuum el magis conslans 
hacinorrhagiae ccrebralis syroptoma ststit pa- 
ralysis, quae partialis aut generalis csse polest. 
Prima vel in artibus vel in organis sensuura 
exteruorum residet , ac subito invadens luiius 
quam altera signutn evadit. Quocumque sedem 
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habeat id staluere fas cst , Interi ubi contigit 
Jiaemorrhagia oppositum tcnere locum; casus 
qui bnic generali propositioni adversanlur ra- 
riores adraodum excepliones sunt consideran- 
dae. Paralysibus infmquentioribus eae adscri- 
buolur, quae in musculis ocnlomm, colli, la- 
ryngis occurrunt. Linguae paralysis saepe ac- 
cidit, quac si absolute corripiat, linguam por- 
rigere ac verba pronunliare nequeunt aegroti; 
abas raotu pro parte vigenle , confuse ac dif- 
licilc loquuntur. Cum Hnguam cx ore du- 
cere valeanL, illius apex in lalere ubi udest 
artuum paralysis declinat, quod factum vix 
non constans diversiinode alque ingeniosc ex- 
plicare student auctores. Os quoque et facies 
motu musculorum genarumque unius lateris in- 
tercepto distorquenlur, quod cvidentissime sub 
riau et loquela cernilur. Cuui musculi genas 
efformantes sint resoluti , illae per aerem ex- 
piratum inflantur ac talimodo aspectum pecu- 
liarem vulgatissinium referunt; binc etiam ma- 
slicationis difficuHatem experitur paraiyticus, 
alimcnta enim ore mtroducla ob genarum re- 
solutionem illas inler ct arcus dentales colli- 
guntur, et arte nonnisi sub dentibus subjici 
queuut. Motus musculorum thoracicorum mor- 
bi initio integri persaepe evadunt ; dein vero 
pectus inaequabiliter extenditnr ; latus unum 
thoracis immobile se praebet > dum alteruin 
Pirovano i* 
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energicc dilatatur bc contrahitur , idque facil- 
limc dignoscitur. Raro tic tantum in morbo 
graviori adficitur oesophagus , et tunc deglu- 
titio non amplius perlici potest. Stypsis quan- 
doque adest , quandoque excretio foecum in- 
voluntaria propter sphyncteris am paralysim ; 
eliam vesicae urinariac funclio frequenter per- 
turbatnr, modo eniin ischtma, modo lolii in- 
continentia occurrit, quae symptomata st diu 
persistunt mali omiuis mcrito habcntur. — 
Arlunm paralysim hemiplegta vel paraplegia 
constituil. Raro accidit quod artns thoracicus 
aut artus abdominalis separatim adficiatur; de 
more uno eodemque tempore uterque corri- 
pitur, sed mojori vi superior quam infcrior. 
Repeutiuo autem modo invadit , et cito ma- 
ximum gradum attingtt ; id eliam characteri- 
stici habet, quod caetcris symptomatibue lon- 
gius persistat. — Paralysis generalis signum 
haemorrhagiae anceps esse potest, etenim prae- 
ter illam alias quoque causas agnoscit. Tamen 
per sanguinis effusionem in substantia cerebrali 
contingit, quum baemorrbagia utrumque ce- 
rebri latus occupat., vel si ad lobura restricta 
ob magnam sui extcnsionem alterum etiam va- 
ria ratiotie in compassionem trabit ; generalis 
tandem paralysis pcr mesocephali haemorrha- 
giam induci queit. 

Perturbationes sensmim internorum et ex- 



ieinoram. Sopor intcusus morbum graviorem 
comilans etiain in levioribus non deest , et 
adeo profundus esse poUst ut fortioribus etiam 
Stimulis levissime vix excitentur negroti. Quan- 
doque coma tam grave non adest sed stupor 
simpliciter evadit , qni noctu speciatim prn 
somno facile lieberi potest. Perfecla conscien- 
tiae abolitio pboenomenon minime constans : 
euumerantur enim casus ubi paralysis perma- 
nens haemorrbagiam enalam csse srgnabat, et 
tamen conscientia sui pro pnrlc vigebat, quod 
etiam cadaverum invesligationibus contirmaba- 
tur. Verum si conscienlia non ex integro <le- 
leatur, sensus interni perturbi.tiones numquam 
desunt ; modo obtusitas tantum sistit, modo 
vertigo fortior, quibus snepe adjungitur rnptu- 
rae cujusdam in cerebro sensatiu molestissima. 
Conscientiae iusuper abolitio Imjusmodi esse po- 
test ut, sopore evanito, quaedam referre sciant 
aegroti quae circa se evenerant. Tempus quo 
perdurat pro gravitate haemorrhaginc udmo- 
dum variat ; attamen facultatum iolellectna- 
liuoi perturbationem plus miuus intensam sem- 
per relinquit , et etiamsi levis hebetudinem 
quamdam inducit, quae nonnisi lenta ratione 
evanescit. Quutu vero conscientia perfecte re- 
deat, cephalaea gravativa longiori adhnc tem- 
pore vexat, et tuoc aegrotantes automatice 
ferme ubt dolor saevit et praecipue in latere 
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paralysi opposito manus fernnt. — Cutis sen- 
sibilitas integra quandoque remanet , saepius 
lanien turbatur aut ex loto deletur, idque iu 
cuncto fcre corporis latere quod paralysi dc- 
linelur , vel tantum faciei aut artuum consue- 
scit. Etiam membranae mucosae quae hiatus 
externos obvestiunt simtles alterationes prae- 
bere valent; sic aliquoties conjunctiva oculo- 
rum tactui ac pressioni insensilis evaderat. Vi- 
sus diversimode gradu et indole in uno tantum 
vel utrisque oculis adfici potest ; prorsus ali- 
quando delicit, idque persaepe obitu celerrimo 
oomitatur ; pupula modo ampla immobilis ., 
modo irregulariter coarctata , ct ipsa iu udo 
tantum vel utroque Iatere adlecta. Gustatus 
et auditus eadem pro illorum natura ratione 
perlurbari queunt. 

Laesiones vitne orgamcae. Pulsuum clia- 
ractcres admodum inter se differunt ; modo 
vibrautes ac duri laethale discrioien praenun- 
ciant, vcl enim baemorrhagia continuat vel 
nova adhuc /ieri minitatur ; modo parvi ac 
debiles itemque non minus ominosum sympto- 
ina. De more pulsus sunt pleni, extensi, rari 
vel saltem paruin frequentes. Bespiratio et ipsa 
varia raliooe mutari potest ; saepius sterlho- 
rosam reperimus; altamen casus non infrequen- 
tas adsunt in quibus integra fcrme evadit, licct 
aegrolus in maximo vitae discrimine verselur; 
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et e contra magna respiratlonis acxielale sae- 
viente morbus qjundoque caeteris signis non 
niciis pertimescendus videtur. Turbae quibus 
systema gastricum ac organa urinaria adficiun- 
lur serius ac alia syniploiaata inanifestantur ; 
sed Ae illis alibi jam dictum est. 

.. «TIOLOGIA. 

Hacmonhagia ciebrius in cerebro quarn in 
caeteris organis occurrit; lioc faclum qnod ob- 
scrvalio clinica ac anatbomes pathologica cxtra 
omnem dubilationis aleam ponunt, diversimo- 
de ob anctoribus cxplicatum reperimus. Vel- 
lent quidam quod illius ratio in maxiraa centri 
uervosi energia esset iuquirenda ; sed pnlino 
ac cor magna equidem activitate poltcnt , ac 
primus organorum istorum elementa haemor- 
rhagiarum propria copiosius ac ccrebrum in 
se retinct. Veritali magts consonum videtur 
cum aliis auctoribus defendeie quod mollities 
tcxtus cerebralis , uiagnitudo, extcnsio, ac te- 
nuitas vasorum ( quorum membrana cellularis 
adeo csilis ut diflicillime demonslrari passit , 
ac fibrosa longe minor cst quam in vaais ejus- 
dem capacitatis consuescat ) alteratioues insu- 
per calcareae, quas facilc arleriae cerebrales 
obeunt, toLidem condiliones naturales siot cou- 
siderandae quae continuitatis solutionem ob san- 
guinis fluxum taciliorem reddant. 
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Haec omnia antom momcnta ad causas or- 
ganicas locales haemorrhagiam cerebralem fa- 
ventes perlinenl; quibus adjungi possent emol- 
litio subslantiae , et quamvis rarius occurrant 
ac complicatioues accidentales fere sint, taraen 
recensentur etiam variae organicae cerebri lac- 
siones, uti lubercula idatides acephakisles, quae 
irritationem permaneutem in pulpa nervosa su- 
atioeot. Generaliori autem intuilu quamplures 
aliae enumerantur causae haemorrhagiae cere- 
bralia, quae vel organismo haerentes vel ab 
extu derivantes natura ac vi valdopere inter 
se discrepant; si tamen rile perpendimus qua- 
nam ultima ratione suain exerant potestatem 
in eo uno oraues conveaire edocemur, quod 
sanguiuis nempe congestionem in cerebro pro- 
moveont. Quae praecipue recensentur dividi 
solent in praedisponentes et occasionales seu 
efficientes. 

Praedisponentes. /Ktas evideutissime apople- 
xiae favet. Per observationes consullo inslitn- 
tas id conlirmati habemus, quod dispositio huic 
morbo mnxinia sil a quinquoginla quiuque ns> 
que ad annos septuaginla quoe ultra decrescit, 
longe minor ad triginta et viginti annos, ac 
infra hanc aetatem fere nunquam apoplexia 
contiugat. — Quoad sexum auclores nimis in- 
ter se discriminanlur, et muueribns etiam con- 
trarias tuentur opiniooes: ardnoui igitur judi- 



cium proferre, probabilius tamen videlur quod 
mares prae fuemitiis corripianLur. — Habitus 
apoplettcus quem deMgoant corpus vaiidura ac 
pingue, thorax musculis robustioribus obductus, 
colluui admodum breve, facies turgida ac io- 
jecta , oculi splendenles , ictus cordis ac arte- 
riarum energici , cum maxima systematis san- 
guinei evolutinne saoguinem etiam intensc ru- 
bnim ac libriuosum praebet , ac nil aliud est 
quam habitus plethoricus ad majorem gradum 
evectus; unde fit ut in illis individuis bocce 
habilu donatis facilbmc congcstiones activae ac 
haemorrhagiae proinde locum habeant. — Vi- 
tae gcnus nimis lautum , alimenta principiis 
stimulentibus scatentia, potus spirituosi, etiatn 
narcotica quaedam uli opium, persaepe apo- 
plexiam parant. — Yicissiludincs almospheri- 
cae plurimi faciendae sunt, praecipue si repen- 
lino modo conlingant; frigus moderatam aeris 
tempcriem subito subsecutum cum sanguiais 
circuitum in corporis superftcie cobibeat, in 
intimioribus organis tllum propellit , ac caete- 
ris faventibus haemorrhagias struit; hiuc vide- 
mus quod mnximus apoplexiarum numerus , 
senum praecipue, iniuo hyemis habeatur; fre-r 
queuter quoque vere tnchoante recurrunt, tunc 
enim nisus quammaximus in pletltoram obser- 
vatur. — Postremis hisce temporibua haemor- 
rbagias cerebrales ex graviditate quidam retu- 
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lerunt; attamen casus isti adtnoduro rari nil 
aliud probaut , quam graviditatis eliatn perio- 
do illas efformari posse. — Hypertrophia cnr- 
dis sinistri momentnm nethiulugicum certe non 
indifferens sistit , licet variae prolatae fuerint 
seritentiae lioc circa argumentum; alii parvam 
cxistimandaui illius vim dixerunt , alii vero 
prorsus denegarunt ; conceditur tamen conge- 
stiones sanguineas cerebrum inducere par esse. 
Sed quoad agendi rationem est ne discrimen;' 
quis porro exaclc gradum definiet? — Etiam 
circulalio venosa quoquo modo hnpedita suum 
exerit influxum pathogeneticum ; verum notan- 
dnm est quod crebrius simplices slbases san- 
guineas inducit, et etiam in animalibus in qui- 
bns, ope ligaturae vasorum , regressom san- 
guinis venosi ex cerebro pro parte vetabalur , 
liaemorrbagiu cerebralis non subsequebatur. 

Efficientes. Actio conlinua causarum quac 
modo expositae tuerunl, saepe saepius ad apo- 
plcxiam determinandam sufficit , et plcraequc 
illarum pruedisponentes et occasionales una si- 
mul dici merentur. Aliac sunt tatren quarum 
eflcctus cilissime observantur , casque praeci- 
pue eflicienles nuncupamus. Kujusmodi essent 
cibus immodice sumptus , copula spcciatim in 
senibus ; animi motus vehementiores gaudium, 
ira, ac terror; epilepsia , conatns Jbrliores, 
suppressio exanthemalum etc. Haec onnia san- 



guinis circulationem plus minusve intense per- 
ttirbanl , ac proinde oliis faventibus fcaemor- 
rhagiam iu cerebro struere possunt. Vis auleni 
ac celeritas agendi causarum occasiooalium ma- 
ximatn relationem tcnct cum uaeteris organicis 
ac hygienicis individuorum conditionibus ita 
ut, maxima vigcnte dispositione , levissimum 
quodque momcnturn laethales gignit effectus; 
eaedemque causae praedisponentes si plures in- 
simul consocientur , nil mirum quod sensim 
senHimque per se haemorrhagiam inducanl. 

DIAGKOSIS. 

Haemorrhagia cerebralis formam sibi pro- 
priam non exhibet ; morbi enim extant vel ce- 
rebro vel nliis organis aut syatematibus Iiae- 
reotes qui cum illa plus minusve convunirc 
possunt. Expedit itaqne ut singillatim omnes 
discrituinentur t ul rile prognosis ac tbera- 
pia ihstiluatur. Et primo dulendum est hae- 
morrhagiam cerebelti et protuberanliae anularis 
nullimode , quoad symptomata, a cerebrali 
discrepare ; licet perillustrium pathologorum 
menlem et investigationes hoc argumentum de- 
fatigaverit , uullius attamen momenti habenda 
sunt quae ex colleclis observationibus statuere 
conantur. Si porro de haemorrhagia in me- 
didla spinali quaeslio babealur , judtciurn non 
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adeo anceps videtur. Id hac enim ex surnme 
praecipnis .symptomatibns effusionii sangnineae 
in substantia cerebrali, sensuum nempe abolitio- 
neet paralysi, nonnisi hoc ultimum observatur, 
quod repentino plerumque modo utriusque la- 
teris artus adgredit; casus aihilo mimis esse 
possunt in quibus ob haemorrhagiae sedem he- 
miplegia tantummodo oriatur. Itidem comper- 
tum habemus in ipsa haemorrhagia cerebrali 
quandoque sensuum integritalem excelluisse. — 
Meningitis , quoad primum stadiuin , corporis 
jactatione, motihus couvulsivis, facultatum in- 
telleclualium excessu atque delirio evidentissi- 
nie elucescit; in secundo sladio., scilicet effu- 
sionis seroso-lymphaticae . hcmiplegia si adest 
imperfecta evadit ac polius laesinnes eensuum 
exteniorura et inleroorum praevalent; morbi 
autem decursus dubitalionem nunquam smit. 
— Collectio serosa et eiTusio cruenta iu me- 
ningibus vel in cerebri cavitatibus nonnisi per 
aproximalionem dijudicari possunt : probabile 
est quod dc iis effusionibus agatur tum cum 
sensuum abolitionc paralysis conjungatur ge- 
neralis ; e coutra hemiplegia distincte signata 
facile in opinionem adducit , quod hujus phae- 
noraeni causa sit parva ac circumscripta effu- 
sio iu membranis aut in ventriuulis vel in ipaa 
substantia cerebrali ; postrema haec autem cae- 
teris frequentior facili negotio prae aliis erit 



relinenda. Recordari tamen juvat haeinorrlia- 
giam cerebralem in uuo alleroque latere cod- 
tingere posse, vel effusiombus moJo supradi- 
clis quandoque cousociari ; quae omnia pro 
summa difiicultate diagnosis tuuc proferendae 
satis loquuntur. — Quoad hyperemisni cere- 
bralem forma apopletica subito corripieutem 
maxinii facienda est celeritas qua omnia sym- 
ptomata ominosiora et ipsa hemiplegia intra 
paucas horas, praecipue sanguinis emissionibus, 
dissipantiir ; fuuctiones aUtem cerebrales in boc- 
ce casu citissiroe ad normam reslituuntur. Coe- 
terum qui hanc obeunt apoplexiara capitis gra- 
vedinc , vertigiuibus , aurimn Uonitu , dedola- 
tione artuum ac formicationis sensu coosueto 
vexantur, lino verbo constitulionem emioeoter 
plelhoricam praebedt. — Emollitio substantiae 
cerebralis primaria ralione evoluta decursum 
celerrime perficit , et tunc cum haemorrhagia 
cerebrali quammaxime convenit. Ex recentiori- 
bu* observfttionibus constat quod ad errorem 
vitandum valdopere confert iodolem prodro- 
morum inquirere ac diligenti animo paralysis 
evolutiooem mtueri. Fere sernper anamnesis 
exaclissimae subsidio si crileria diagnoetica col- 
ligere arduum adhuc erit, sallem ad genium 
morbi coinplicatum et equivocum statuendum 
sufiiciet. Sed proh dolor I circa aegrotantium 
conditionem notiones admodum Jmperfectae 



referuntur, ct tuac accuraliori etiam investiga- 
tiono ignoramos an paralysi contractiones spa- 
sliciie praecesserint nec ne , ex quo tantum 
morbi natura elucescere queit. — Tubercula , 
acepbalokistes ac fungi cerebrales facfle discri- 
minantur ab apoplexia ; in-tis enim decursus 
cbronicus , symplomalum successio peculiaris , 
ac vicissitudo inter illorum remissionem et 
exasperation^m observatur. Verum exostoses irt 
cavitate cranii ac tumores lenta admodum m- 
tione exorti hemiplegiam extempore quando- 
que poaunt. His enim tumoribus sensim sen- 
simque incresccntibus, cerebrum graduatim com- 
pressioni assuescit quin ejus functio perturbc- 
tur; cum vero prcssio illa morbosa ltmiles 
quosdam excedat tunc Mgnia apoplexiam ae- 
mulanttbus sc praebet ; in hocce casu diagno- 
sis fere impossibilis evadit. 

Morbis, qui cum apoplexia analogiam quam- 
dam teoent , referuntur a plurimis epilepsia , 
ebrietas , syncops, suffocatio bysterica , asphi- 
xia, et sic dicta febris perniciosa apopletica. 
Epilcpsia pcr acccssus recurrit, in eaque cor- 
pus convellitur inconditisque motibus exagita- 
tur, proindeque sat clare ab apoplexia diju- 
dicatur. Ast toties evenit quod sub accessibus 
epilepticis in individuis summopere praedispc- 
sitis hoemorrhagia cercbralis locum habeat ; 
abdlitio tunc senauum ultra quam par est pro- 



trahitur ac symptomatibus spasticis motibusque 
convulsivis perfecta artuum resolutio succedit; 
quae omnia etiam a graviori hyperemia cere- 
brali repetenda suot , quoties brevi temporis 
spalio dissipentur. — Ebriosi saepe taiem re- 
ferunt liabitum ut apopleptici videantur ; sctl 
abolilio sensuum ac motuum nonnisi deficien- 
tia innervationis mouientaoea sistit, etenim per 
Dimiam saoguinis ad cerebrum incitationem ejus 
quoque vires supprimunlur. Caeteium stimulis 
cxlernis quidquam eoergicis excitantur ebriosi, 
ac motus provocantur io artibus qui vera pa- 
ralysi detineri videntur ; delirium porro quod 
in plerisquc casibus contingit et praecipue odor 
alchoolicus ex toto corpore manans de natura 
morbi abuude testantur, — Svncops cotnmunis 
Labet cum apoplexia sensuum moluuraque cessa- 
tio, nec non saepe in utraque excretiones in- 
voluotariae observantur , faciesque et os prae- 
cipue in uno latere torquetur; sed in syncope 
vultus, labia ac gengivae quammaxime pallent, 
respiralio vel cessat prorsus vel omnino lenis 
est, nullus io arteriis pulsus percipitur, sudor 
e fronte plerumque wanat, extremaque algcnt; 
conscientia autem restiluta de nullo prorsus 
dolore conquaerunlnr aegroli, quihos e pro- 
fundissimo somno revixisse videtur. — Non 
leve est quoque discriracn inter apoplexiam et 
suffucationem hystericam; nam in hac nec par- 



tes peuilus resolvuntur uee sensus omnis perit 
( cum hystcricae et panctae et vellicatae do- 
lorem persentiunt ) ac praeterea si gravis sit 
affectio , respiratio et pulsus deficere videntur 
utl in syncope, et postquam ab accessione rc- 
dierint recordantur plerumque eorum quae iis 
acciderint dum mortuae pene videbantur. »— 
In aspliyxla sensus ac motus omnino delentur, 
circulalio autem et respiratio sensibus non ad- 
vertuntur ; quanam igitur ratione status iste 
pro apoplexia baberi potest ? — Difticili qui- 
dem negolio dlstingui potest , accessu perdu- 
rante, febris perniciosa apopleplica , neurosis 
nempe singularis quae forinam apoplccticam 
perfectissimam refert ac typo inlermittenti re- 
currit; si tamen a praegressis nihil concludere 
liceat, error saltem fere innocuus evadit, bre- 
vitas enim accessus de illius indole edocebit , 
proindeque a therapia adhibita cito abstine- 
bimus. 

COMPLICATIOHES MORBOB.E PR^CIPU*. 

In mortem aut in resolutionem perfectam 
non semper abit haemorrhagia cerebralis. Ad- 
sunt casus, et non rariores, in quibus phoe- 
uomeoa evolvuntur quae illl morbo directe non 
pertineat ; atque complicationes istae , ut de 
illis omittaro quao in aliis organis occurrere 
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poiaunt , quatnpluriraum sistaat encephali aut 
ejns membranarum pblogosis atque efFusioties 
serosae. 

Encephalilis est cotnplicalio quae saepius oc- 
currit; et revera corpus lieterogenenm, rjerape 
sanguinis coagulum quod ab haemorrhagia su- 
perestj perdifiiciie irritationem in organo nc- 
billimo non excitat. De more circa sedem bae- 
morrbagiae oritur, atque ad altiorem gradum 
evebi potest , praecipue si in indivtduis ple- 
tboriris conlingit et nhi congrua ot energica 
therapia non fuerit instituta. Encephalitide ac- 
cedenle, decur-ius apoplexiae turbatur, ac no- 
\a se prodeunt symptoniata. Artus qui para- 
Iysi detinebantur rigiditale, contractionibus spa- 
sticrs, inotihus convulsivts corripiuotur, et de- 
nuo verum resoluti adparent; adest eliam ce- 
phalaeaj delirium , qnandoque vomitus. Me- 
□ingitis frequenttus cltronica iisdem symptoma- 
tibus ac encephalitis se praebet ; ast cutn ex- 
tensionem majorem consueto teneat, binc phoe- 
oomena spastica tn utroque latere eaepius ob- 
servantur. 

Effusiones serosae cclerrime vel lenta ratio- 
ne efformari possunt. Hydrocephalus acutus 
maximam lenet simillitudinem cum apoplexia 
4psa; proindeque pro baemorrhagia itcrum sae- 
viente haberi polest, si praeviis nymptomati- 
bus oon minitetur. Gcneratim vero quibusdaot 
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prodromis nunlialur et cum invaserit faculta- 
tes intcllectuales supprimit , omnitim artuum 
jiaralvsim adducit , si tamen cfFusio utrumqoc 
cerebri latus eodem opprimat gradu. Hydro- 
cephalus chronicu^ ab initio phoenometia le- 
viora edit; morbus qui simplicis baemorrbagiae 
decursum iltuc usque absolvebat, aliis stipatur 
symptomatibus., qui cerebri compressionem pa- 
tefaciunt; paralysis quae resolvi coeperat de- 
nuo corripit ei paullatim ad majorem corporis 
plagam diflunditur; somnolentia rcdit ac coma, 
sensus interni imbecilles fiunt, ac dein ex toto 
delentur ; mors demum post sumruam ema- 
ciationem contingit. 

PAOGNOSIS. 

Haemorrhagia cerebralis morbus in omni ca- 
sii gravissimus habeDilus eat , licet enim aegro- 
tus morti non obeat , sonalionem raro perfe- 
fectam asscquitur; perlurbatio sensuum ac fa- 
«ullatuum intelleclualium pius minus profun- 
da, vertigines , sopor , paralyses et in piimis 
hemiplegia , turbae qiiamplures in digestionis 
munere sunt tolidem mala quae hoc apopie- 
xiae genus relinquit. Ut vero in singulis casi- 
bus progoosis veritati propius accedens pro- 
nuntietur multa quidem momenta medicus per- 
pendere debet. 



Apoplexia , caeteria paribus , gravior c>t in 
individuis firnia corporis compage ac plethori- 
ca constitulioDe donatis , cerebrique sanguinia 
conge.tliooi obnoxiis ; apud hos systema san- 

guiferum tuaxima pollet energia, el encepha- 
lum morbose jam praedispositum ooxia prae 
caeteris organis persentit. 

Senes haemorrhagia crebrius perinsigm al- 
liciuntur , ac magoac cootinuitatis solutioncs 
locum liabent ob parvam , tjune sanguini obij- 
cit, resisteiitian; subslantia cerebralis; in juve- 
nibtis effDsio cruenla minor esse consucscit , ac 
nisus in cicatrisatiouem ob alliorern vitalilalis 
gradum inlensior esl; sed tamcn eadcm eausa 
faciliori negotio phlogosis insequitur. Crite- 
ria vero magis tnta sunt quae buc inTerius re- 
censcntur. 

Numerus apoplexiarum magnam exposcit at- 
lenlioticm ; haemorrhagia enim quae ilcrum 
vel lertio contingat longe qiiam priina peri- 
culosior; staliicrc immo licct qtiod tertius aut 
quartus accessns semper laethnlis. Nec tam ia- 
cile auctoribus ftdendum qui casus reieruot fe- 
hcioics ; cx altenla eniin historiarum invesli- 
galionc concluderc las est nou de hacmnrrfia- 
gia sed de simplici hypercmia illuc agi. 

S^ioptomata quac oiorlctD citaui minitOQtur 
hujusuiodi sunt : cooi-cicQliae abolitio pcrfecta 
cuin ooiaium musculoruui relaxatiouc , coma 
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profundum , pupulae dilatalio , degiutitio sti- 
blata, respiratio stertorosa , labia ac dentes 
fuliginosi , calor exlrcmoruin imtninutus , pal- 
lor faciei, excretiones involuntariae; quae omuia 
parab/sis generalis signa a tnagna hacmorrha- 
giae extensione aut illius sede rcpetuntur , et 
morbi gravitatem optitne referunt. Symptomata 
quoque allatis contraria VBlde sunt pertime- 
scenda ; revera delirium , convulsiones , tendi- 
num subsultus, pboenomena spastica omnia , 
quae collapsus generalis statum sequantur , 
morbutn graviorem patefudunt. 

Quoad complicationes unicuique patet bae- 
morrbagiam simplicem longe mitiorem evadere 
quam si meningitide , enceplialitide , aut seri 
effuBtono consocietur; in bacmorrhagia tamen 
sitnplici si tubus gastro-entericus irritatione 
vel phlogosi detiueatur prognosis semper val- 
de reservata esse debet , quippe qnod condi- 
tio iiaec pathologica sythematis digerenlis usui 
purganttum ac drasticorum perutillimo quam- 
waxime adversatur. — Febris uti complicatio, 
vel meliuSj uti complicationis cujusve syrapto- 
ma merito habetur, et tameo a veteribus si- 
gnum boni ominis extimabatur, quod crises 
optimae indolis praenuntiaret ; crises verum 
quae febrim excipiuut de functionibn.* ad tior- 
mam restitutis nonnisi, morbo et complicatio- 
nibus superatis , testantur. — Decubitus gan- 
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grenosi complicatio non sistunt , sed effectus 
paralysis ac gravissimnc virium proslrationis 
quibus apoplepticus corripilur. — Echymoaes 
in cute , livor faciei , ac generalis adynainia , 
in senibus praecipue frequcns suam habent si- 
gniiicationem ad prognosim statuendam. Absque 
dubio liuet proferre quod individui baec phoe- 
nomena exhtbentes taethalem exitum fere iiun- 
quam effugiant. 

Maximi denique est facienda therapiae effi- 
cacia. Si enim , praeter methodnm curativam 
strenue ac ralionaliter adhibitam, symptomata 
eadem inlensilale perdurant vel augentur, tunc 
omnis spes erit prorsus abjicicnda. Ne tamcu 
credenilnni [|iioil apoplexia ex haeniorrhagia 
cerebrali dccursum, nt morbi nlii plures, brc- 
viler exjileiit; sed a cougrua therapia sympto- 
inalum salteiu remissionetn expectare fas est , 
quae si frustra desidcretur infausla sempcr no- 
bis ertt prognosis. 

INDICATIONES THERAPEUTICfi. 

Ut tuta ralioce haemorrhagiae cerebralis the- 
rapiii inslituatur ad inentem revocare oportet 
quod characleribus caeleris haemorrhagiis pro- 
priis donatur, proiitdeque dnas summe geuera- 
les indiculiones salisfaciciidas praebet; actioneiti 
scilicet sysLematis sanguiferi compesccrc ut hae- 
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morrhagiae reditus praepediatur , et eanguiuis 
effusi absorptionem nec nou substautiae cere- 
bralis cicatricem promovere. Ad primain ba- 
rum iadicatiouum absolvetidam sanguinis emis- 
siones generales praesiant, quas iterum ilerum- 
que pracscribimus juxta aetatem ac individui 
constitutionem nec uon generalis plelborae sta- 
lum ; quod si plelborae symptomata abesseat 
pblcbotomiae itidem est coufugiendum , hype- 
remiam enitu cerebralem quae cum hoc morbo 
intime nectitur celerrime auferre debemus; et 
tuuc solum venae sectiones omiltere licebit 
quum pallor faciei, pulsus parvi ac debiles , 
prostratio ac paraWsis generalis maximum vi- 
ritim collapsum ac vitam extinclioni proximam, 
dcnotaut. Eadem actione polleotes , vi tamen 
miuori nec adeo cita, extant sauguinis emUsio- 
nes locales , quarum utilitas iu eo est ut ea- 
ceplialo sanguinem subtrahant intime ejus pul- 
pa commixtum. Inprimis maximi facieada est 
birndiuum adplicatio ad nucam, iu regionibus 
temporalibus , pone aurcs , juxta venarum ju- 
gularium decursum ; atque ut effectura , quem 
inde expectamus , pareut saepius ac ganerosa 
manu sunt admovendae: hoc verum praesidium 
nonnisi post generalem phlebotomiam conveuit, 
iis tanlummodo casibus exceptis ia quibus ex- 
trema virium proslratio activiorem curam ve- 
tat. Indirccta etiain ratione per sauguinis emis- 
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siones locaies hyperemiam ccrebralcm dissipare 
fas est; adplicatio enim hirudinum in diversis 
partibus extremitatum inferiorum , et ad geni- 
talia aitt anitm praecipue si dc foeminis agatur 
dvsmenorrhoicis aut individuts in quibus fluxus 
haemorrhoidarius consuelus stippressus fuerit, 
nec non scariGcationes in dorso praeterquam- 
quod systema sanguiferum deplent, sanguinis 
etiam moliim versus cerebrnm infringunt. Hisce 
demum in circulatioueui agentibus perlinet etiam 
frigoris adplicatio ; capili enim gtaciei imposi- 
sio diu servanda impcdit quominus hyperemia 
iterum eiformetur ; et quae jam adest interim 
dissipat; summae porro utilitatis evadit in iis 
senibus praecipue_, qui absque vitae metu re- 
petitis sanguints evacualionibus subjici nequirent. 
Haec omnia quae primae indicationi referuotur 
favent diaeta severa , potus aquosi diluentes 
aciduli, ct clvsmala si stypsis pervicax evadat. 
— Hyperentia cerebrali evanita ac metu subla- 
to quod haemorrhagia iterum saeviat est tunc 
omni cura studendum ut praecaveatur irritatio 
quae circa conlinuitalis solutionem invadere 
minitatur, ac inflammatio quae illius parietes 
corripit eos non excedat limites , ultra quos 
sanguinis absorptio ac inde coalitus minimc lo- 
cum habeDt. In hunc finem emetica a quibus- 
dam praescribebantur , summisque iaudibus eo- 
rum adminislratto commendabatur ; verum si 



3o 

perpcndimus quod vomendi actus hypereraiain 
cerebralem neressario inducit, omuino contro- 
indicata ea suademur. Purganlia raaximatn ulili- 
totem praestant, ac pro aegrotantia conditio- 
nibus modo unum modo alterum seligendum 
erit. Dum revulsio intestinalis perflcitur, eadem 
ratione in cute extrcmitatum inferiorura agere 
oportebit, vesicatoriis nempe , semicupiis, aut 
emplastris sinape confectis; maxima tamen uten- 
dura est prudentia ne systeraa sanguiferum ite- 
rum excilelur, et quae inde studemus vitare 
roala arte provocemus. 

In decuriu feliciori haemorrhagiae cerebralis 
binae soluramodo indicationes recensitae medici 
exposcunt auxilia. Toties attamen evenit, quod 
complicationibus raorbus jam gravis magis ma- 
gisque iterum gravetor; complicationis tunc 
nalura et ratio qua ad morbum primarium et 
aegrotaolem se babet , tot erunt criteria qui- 
bus illius cura rite instituatur. 

Praeter curam haemorrbagiae prcpriam hu- 
cusque exhibitam cura etiam consecutiva est 
persolvenda ut quaedam laesiones, terminalio- 
nes hujus morbi constantes, omniuo deleantur. 
Quae specialim paralyses sunt, qnarom frequen- 
tior gravior et mngis diuturna extat heroiple- 
gia. Auxilia iherapeutica quibus uli consuesci- 
mui vel aclioncm tonicam in textibus organi- 
cis exerunt ct obsorplionem generalem , in ce- 
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rebro praecipue, activiorcm rcddunt, vel sen- 
sum ac raolum in partibus paralysi detentts 
excitare conanlur. Ab hygiene et maleria me- 
dica abunde suppcditnntur ; quorum usus et 
adminislrationis ratio cum sit vulgatissima , ea 
singillalim rcferre non interest. Id solumuodo 
staluere oportcbit quod paralyses ac caetera 
incommoda post haemorrhagiam diu perduran- 
tia ( symptomatu enim sunt ) peculiares indi- 
caliones non cxhibent; verum in conditionero 
pathologicam primariatn cunctam artis effica- 
ciam esse adhibendatn. Artus hcmiplegici fru- 
stra diveisiinode lacessentur quousque substan- 
lia cerebralis ad pristinum pliysiologicum sta- 
tum non sit reslituta , vel sallem donec per- 
turbatio illius intimae constituliouis , cicatrice 
ducta, adeo umota fuerit ut funclio cerebrahs 
denuo revivixerit. 



FINIS. 



TBESES DEFENDENDM. 



i. Ciborum abstincntia nimts protracta mor- 
borum reconvalcsccnliam nonnisi diflicilem 
atque imperfectam reddit. 

a. In morbis magna tempcramcnti potestas. 

3. Parentes cliam pro actate prolcm , quam 
generant , diversimode informanL 

4- Cbemia animalis in patbogenesi morborum 
illustranda plurimum contulit. 

5. Vita organica legibus naturae universalibus 

non subtrabitur. ■ ■ ; 

6. Crises non naturae contra morbum coiia- 

tus , sed morbi ipsius effectus. 
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